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 “Dialah yang menghidupkan dan mematikan, maka apabila Dia menetapkan 
sesuatu urusan, Dia hanya berkata kepadanya: “Jadilah”, maka jadilah ia”.  
( QS. Al Mukmin: 68 ) 
 
Lakukan apa yang bisa kita lakukan sekarang, karena kita hanya punya 




Orang yang hebat adalah orang yang berupaya walaupun kemungkinan 
berhasilnya kecil.  





















Dengan ini saya menyatakan bahwa dalam skripsi ini tidak terdapat karya 
yang pernah diajukan untuk memperoleh gelar kesarjanaan di suatu Perguruan 
Tinggi, sepanjang pengetahuan penulis juga tidak terdapat karya atau pendapat 
yang pernah ditulis atau diterbitkan oleh penulis lain, kecuali sudah disebutkan 
dalam daftar pustaka. 
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Brianita Rizki Ratna Kiyenda, J500080022, 2012, Hubungan antara Diabetes 
Melitus Tipe 2 dan Fungsi Kognitif Pasien Lanjut Usia, Skripsi, Fakultas 
Kedokteran Universitas Muhammadiyah Surakarta. 
Latar belakang : Diabetes masuk dalam daftar 10 besar penyebab kematian di 
Indonesia. Diabetes melitus tipe 2 (DM tipe 2) mencapai 90% dari seluruh tipe 
diabetes. Pada tahun 2005, kekerapan diabetes di Indonesia mencapai 3 hingga 4 
kali pada usia setelah 70 tahun, hal ini lebih tinggi dari rata-rata orang dewasa. 
Secara patofisiologis, DM dapat berperan dalam munculnya gangguan kognitif. 
Tujuan :  Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan kejadian 
penurunan fungsi kognitif pada pasien lanjut usia (lansia) dengan DM tipe 2 dan 
non diabetik. 
Metode : Penelitian ini menggunakan desain penelitian analitik dengan 
pendekatan cross sectional. Subyek penelitian ini adalah lansia dengan DM tipe 2 
dan non diabetik di poliklinik Geriatri RSUD Dr. Moewardi. Metode pengambilan 
sampel secara accidental  sampling. Hasil penelitian diuji dengan uji statistik uji 
Chi Square dengan program SPSS 17,0. 
Hasil : Besar sampel yang diperoleh adalah 80 orang yang terdiri atas 40 (50%) 
orang lansia dengan DM tipe 2 dan 40 (50%) orang lansia non diabetik. Terdapat 
perbedaan rerata yang bermakna antara 2 kelompok data (p=0,000) pada hasil 
total skor MMSE). Didapatkan juga hasil lain yang berbeda bermakna yaitu pada 
hasil registrasi (p=0,000) dan pada hasil bahasa (p=0,017). 
Simpulan : Berdasarkan penelitian ini, dapat diambil kesimpulan bahwa kejadian 
penurunan fungsi kognitif pada pasien lanjut usia dengan DM tipe 2 lebih tinggi 
daripada pasien lansia non diabetik.  
 
  










Brianita Rizki Ratna Kiyenda, J500080022, 2012, The relationship between Type 
2 diabetes mellitus and Cognitive Function of Elderly Patients, thesis, Medicine 
Faculty, Muhammadiyah University of Surakarta. 
Background : Diabetes get in the top 10 causes of death in Indonesia. Type 2 
diabetes mellitus are 90% from all types of diabetes. In 2005, the frequency of 
diabetes in Indonesia reaches 3 to 4 times after age 70 year olds, this is higher 
than the average adult. In pathophysiological, diabetes may play a role in the 
emergence of cognitive impairment. 
Objective : This study aims to determine differences in incidence of cognitive 
decline in elderly patients with type 2 diabetes mellitus and non diabetic. 
Methods : This study uses analytical research design with cross-sectional 
approach. The subjects of this study are the elderly with type 2 diabetes mellitus 
and non-diabetic in the geriatrics clinic of RSUD Dr. Moewardi. Sampling 
method is accidental sampling. The results were tested with a statistical test Chi 
Square test with SPSS 17.0.  
 Results : The sample size obtained was 80 people consisting of 40 (50%) elderly 
with type 2 diabetes mellitus and 40 (50%) non-diabetic elderly. There is a 
significant mean differences between the two groups of data (p = 0.000) on the 
MMSE total score). Also obtained other results are significantly different at the 
registration result (p = 0.000) and the results of language (p = 0.017). 
Conclusion : Based on this study, it can be concluded that incidence of declined 
cognitive function in elderly patients with type 2 diabetes mellitus is higher than 
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